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INTRODUÇÃO 


O presente estudo, primeiro de uma série e 
realizado no segundo semestre de 1959, efetuou-se 
em famílias sorteadas nos bairros de São Rai- 
mundo e Bombeamento e compreendeu duas eta- 
pas: 1.º) apreciação sumária das condições sócio- 
“econômicas das famílias estudadas; 2.º) exame 
clínico, mais exames complementares de labora- 
tório, das crianças dessas famílias, entre menos 
de um e quatorze anos completos. 

Os bairros são vizinhos e se localizam na 
parte suburbana oeste-noroeste da capital baré, 
olhando sôbre a faixa de praias e barrancos da 
margem esquerda do Rio Negro e margem direita 
do Igarapé de São Raimundo. Limitam-se res- 
pectivamente ao norte e a leste com os bairros 
de São Jorge e da Glória e ligam-se à parte 
urbana da cidade por via fluvial e terrestre. Pos- 
suem clima quente e úmido, característico à re- 
gião amazônica. 


1 PA RE 


AVALIAÇÃO DAS CONDIÇÕES SÓCIO-ECO- 
NôÔMICAS E CULTURAIS 


MATERIAL E MÉTODO 


Procedeu-se ao levantamento das ruas e re- 
sidôncias dos bairros, calculando-se o número 
aproximado de crianças para cada residência. Fo- 
ram sorteadas 34 casas, partindo-se das ruas cen- 
trais para a periferia, visando estudar 150 crian- 
cas. Na realidade, sômente foram alcançadas 138. 
Empreenderam-se visitas domiciliares, com preen- 
chimento de questionário de pesquisa do Depar- 
tamento Estadual da Criança. 


RESULTADOS 
Tipos de habitação — Na periferia de ambos 
os bairros predomina a barraca — moradia de 


Z 


madeira, soalhada de tábuas e cujo teto é coberto 
de palha e menos frequentemente de zinco ou 
telha. Já nas ruas centrais, ganha relevância, 
principalmente em São Raimundo, a construção 


1 Trabalho do Instituto Nacional de Pesquisas da Ama- 
2ônia (Diretor: Dr. Djalma Batista), em colaboração 
com o Departamento Estadual da Criança, da Secre- 
taria de Assistência e Saúde, Divisão de Pesquisas 
Biológicas (Diretor: Dr. Mário 4. P. de Morais). 

* Pesquisador do setor médico-clínico do INPA e, ao 
tempo da pesquisa, diretor do Departamento Estadual 
da Criança. 


em alvenaria. Na faixa ribeirinha, as habitações 
são erguidas sôbre paus-a-pique. Darracas edifi- 
cadas sôbre um entrelaçado quadrangular de toros 
de madeira sôlidamente amarrados, as quais flu- 
tuam segundo o nível das enchentes ec vasantes 
anuais, constituem os denominados flutuantes, 
também existentes em outros bairros da cidade. 

Satisfatório, em geral, o arejamento das ha- 
bitações. A existência de quintais é a regra, ob- 
servando-se, não infregiientemente, a criação de 
aves domésticas, às vêzes de suínos, sempre em- 
piricamente e sob precárias condições de higiene. 

Instalações sanitárias domiciliares — Variam 
com as condições econômicas e culturais dos pro- 
prietários ou moradores. Entre os mais afortuna- 
dos há dependência própria com aparelhos sani- 
tários e fossa séptica, chuveiro, pia, embora com 
funcionamento inconstante, seja por erros de ins- 
talações on pela irregularidade de abastecimento. 

As privadas e banheiros dos flutuantes e bar: 
racas são rudimentares, nos primeiros sempre ins 
corporados ao corpo da habitação, o que não 
acontece nas barracas, onde, fregiientemente, fi- 
cam localizados à parte, nos quintais. Constam 
de dependência ou casinhola em geral coberta de 
palha, comportando um ou dois pequenos cômodos 
separados por meia parede, soalhados de tábuas. 
Um dos compartimentos ou parte do único se 
destina ao banho, sempre manual. O outro é a 
privada, dispondo de uma caixa de madeira com 
uma ou duas aberturas circulares na parte supe- 
rior, assente sôbre escavação que recebe os excre- 
mentos. Nos flutuantes, os excrementos são lan- 
cados diretamente sôbre o rio. 


Copa e cozinha — Também aqui se aplica o 
que dissemos no item anterior. Geralmente há um 
só cômodo, ainda destinado às refeições, predo- 
minando o fogão a lenha ou carvão, reservados 
os fogões a querosene a bem poucas famílias, nas 
quais começam a ganhar terreno os fogões a gás. 


Leito — O tipo predominante e habitual é 
a rêde, para tôdas as idades. 


Água, esgotos, lizo — Não há esgotos e O 
destino do lixo varia com a localização das resi- 
dências — incinerado nos quintais, jogado em 
terrenos baldios ou lançado ao rio. 

Ainda é a localização a determinante da ori- 
gem da água para uso domiciliar: procedente do 
rio para as habitações ribeirinhas; água enca- 
nada desde instalações próprias do domicílio, ou 
buscada de torneiras públicas existentes em vá- 


“rios “pontos dos bairros estudados. É pouco di- 


fundido o uso de filtros e o hábito de ferver a 
água para ingestão, a qual geralmente é apenas 
coada através de panos para grandes depósitos 


“de barro, cobertos com tampa de madeira. 


Luz — Há fornecimento de luz elétrica para 
ambos os bairros, sujeito todavia a interrupções 
e oscilações, dando margem ao predomínio da 
iluminação a querosene. Conseguência da mes- 
ma causa é a preferência aos refrigeradores a 
querosene entre as raras famílias de maior poder 
aquisitivo. 


Características alimentares — Representa o 


- pescado a principal fonte protéica, graças à ri- 


queza da fauna ictiológica regional. A carne 
verde de gado vacum comparece à mesa apenas 
uma ou duas vêzes por semana, excepcionalmente 
três vêzes. JT escasso o consumo de carne de 
suínos, de aves domésticas, caças e quelônios e 
de ovos. O leite in natura é de má qualidade 
o escasso consumo, não oferecendo sequer condi- 
cões de segurança quanto à higiene. Ganham 
lugar os leites industrializados, especialmente o 
leite condensado acucarado e o leite integral em 
pó, ainda assim não utilizados suficientemente, 
seja por dificuldade de aquisição, ou decorrência 
da falta de hábito, pois, mesmo entre as fa- 
mílias capazes de comprar, costuma o alimento 
estar presente apenas na refeição da manhã e, 
não raro, só para as crianças. Nos dois bairros 
é feita distribuição semanal de leite desnatado 
proveniente do Fundo Internacional de Socorro 
à Infância, beneficiando a 200 lactentes, 100 
gestantes e 100 nutrizes, com 60 gramas diários, 
per capita. Apenas no bairro de São Raimundo 
há distribuição de um copo de leite desnatado 
aos escolares, sob o patrocínio da Campanha de 
Merenda Escolar. 


O feijão, o arroz, a farinha de mandioca e 
a raiz de macaxeira constituem a argamassa quo- 
tidiana e, ao lado do pão, dos biscoitos e beijus 
ec dos mingaus, são os alimentos de aquisição 


Com instrução primária incompleta 
Com instrução primária completa 

Apenas assinam o próprio nome 

Analfabetos 

Com instrução secundária completa 
Com instrução superior incompleta 


Um pôsto de saúde mantido pelo govêrno do 
Estado (Secretaria de Assistência e Saúde) fun- 
ciona nos dias úteis pela manhã, com os seguin- 
tes servicos: higiene pré-natal, higiene infantil e 
pediatria, lactário sêco (distribuição de leite des- 
natado UNICEF e pérolas de vitaminas 4 e D). 

Os habitantes do Bombeamento, não dis- 


Casamento N.º To 
Famílias com casamento civil 
e religioso 22 64.8 
famílias com casamento só- 
mente religioso 10 29,4 
Famílias com casamento só- 
mente civil i 2,9 
Famílias de não casados Í: 2,9 


Total de famílias 34 100,0 
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mais fácil. Não é comum o uso de milho e de- 


rivados é não ocorre a ingestão de rapaduras 


com aquela intensidade observada e proclamada 
para o Nordeste brasileiro. 

E pequeno o consumo de verduras e não 
observamos em ambos os bairros, ao tempo da 
pesquisa, a existência de uma única horta. A 
fruta mais largamente utilizada e em suas várias 
espécies é a banana e, durante as fases de maior 
oferta, os cítricos e abacaxis. Faz-se mister uma 
referência a três frutas oleaginosas, as quais ga- 
nham -relêvo em certo período do ano: bacaba 
(Oenocarpus distichus Mart.), pupunha (Guiliel- 
ma speciosa Mart.) e tucumã (Astrocaryum vul- 
gare Mart.). 

Os lipídios do regime alimentar são repre- 
sentados pela própria gordura do pescado, pelos 
óleos vegetais enlatados (algodão e amendoim) 
e, cventualmente, pelas frutas oleaginosas ou gor- 
dura dos quelônios. Usa-se em regular quanti- 
dade a banha de porco industrializada. 

Há enorme consumo de refrigerantes e ou- 
tras bebidas industrializadas locais, assim como 
de refrescos e sorvetes, doces e compotas, pre- 
parados de frutas regionais. 

Vale acrescentar que o café é indispensável 
e sempre está presente. 


Grau de instrução e recursos assistenciais 

Em São Raimundo há um grupo escolar de 
construção moderna, oferecendo dois turnos de 
instrução primária e jardim de infância. Conta 
ainda o bairro com outra escola primária man- 
tida por entidade religiosa, com dois turnos diá- 
rios e um suplementar, à moite. Realizam-se 
nessa escola cursos de corte e costura e prendas 
domésticas em geral, proporcionando aulas para 
moças e senhoras. No bairro do Bombeamento 
funciona, em casa antiga de madeira, construída 
precâriamente e sem oferecer condições satisfa- 
tórias de confôrto ou higiene, uma escola rural. 

A amostra estudada, considerados os chefes 
de família, revelou o seguinte resultado no to- 
cante ao grau de instrução: 


Homens Mulheres Total To 
22 20 42 61,7 
4 q 11 16,1 

2 3 5 3 

4 4 8 a bit 

1 — 1 1,4 

p! — 1 1,4 


pondo de assistência médica no bairro, socorrem- 
-se do pôsto de São Raimundo ou de outros ser- 
viços assistenciais urbanos, 

Constituição familiar — Não nos tendo side 
possível analisar o assunto em profundidade, re- 
gistramos apenas os resultados concernentes à 
amostra estudada: 


Números de filhos Famílias Filhes 
Com 1 filho 4 4 
Com 2 filhos 3 6 
Com 3 filhos 2; 6 
Com 4 filhos q 28 
Com 5 filhos 7 35 
Com 6 filhos 4 24 
Com 7 filhos 5 35 
Com 8 filhos 1 8 
Com 12 filhos 1 12 
Total de famílias e filhos 34 158 


dai AO 


“Número de dependentes Famílias 


Depen- 
dentes 
Com 13 dependentes 1 13 
“Com 10 dependentes 4 40 
Com 9 dependentes 6 54 
Com S dependentes 2 16 
Com Y dependentes. 9 63 
Com 6 dependentes 5 3 
- Com 5 dependentes 4 20 
Com 4 dependentes 2 8 
Com 3 dependentes 1 8 
“Total de famílias e dependentes 34 247 


+ 

Indústrias dos bairros e profissões dos chefes 
de família — Na porção limítrofe entre São Rai- 
mundo e Bombeamento fica situada uma grande 
usina de beneficiamento de couros e peles sil- 
vestres. Outras, do mesmo ramo e de beneficia- 
mento de castanha e borracha, situam-se no vi- 


fertdes operários e capatazes. 


Salários — O alério mínimo vigoranté no 
Estado do Amazonas, na época do. present S 
tudo, era de Cr$ 4.400,00. A pesquisa compara 
tiva dos salários dos chefes de família da amostra 


com o salário mínimo mencionado revelou. o se 


guinte resultado: 


N.º To 

Percebiam o salário mínimo 10 29,4 

Percebiam menos que o salá- . 

rio mínimo 3 8,8 
Percebiam mais que o salário 

mínimo 21 61,7 


O quadro 1 demonstra a receita e despesa 
declaradas, agrupados os chefes de família da 
amostra segundo as profissões exercidas. 


QUADRO 1 


Número de famílias e seus dependentes e receita e despesa 


declaradas: distribuição segundo os agrupamentos profissionais 


em que foi dividida a amostra 


(Bairros de São Raimundo e Bombeamento — Manaus, Brasil, 2.º semestre de 1959) 


Receita declarada Despesa declarada 
Es N.º de N.º de 

Profissões famílias | dependentes | pa | Média por | Média por | ps Média por | Média por 
família dependente Ee família dependente 
Operários ...ccco SE 52 | 81.323,00 | 10.165,30 | 1.563,90 | 72.053,00 | 9.006,60 | 1.385,60 

Pescadores e | | 
Peixeiros ...... 8 51 55.100,00 | 6.887,50 | 1.080,30 | 59.724,00 | 7.465,50 1.171,00 
Artífices ...cccoo 4 28 38.600,00 | 9.650,00 | 1.378,50 | 34.647,00 | 8.661,70 1.237,30 
F. Públicos ...... 3 20 27.850,00") 9.283,30 | 1.392,50 | 31.450,00 | 10.483,30 1.572,50 
Outros ....icc. E Sá 63 | 69.320,00 | 6.301,80 | 1.100,30 | 81.328,00 7.393,40 1.290,90 

| | | 

| | 
Totais” cessar series 34 214 | 228509 800560 | 1.277,70 | 279.202,00 8.211,80 1.304,60 
— Vida social — Afora as programações reli- devidos a distúrbios nutritivos, assim distribuí- 
giosas (quermesses e festas de arraial), um ci- dos: 27 entre menores de 31 dias a 1 ano; 9 


nema e dois clubes de futebol, ambos com sedes 
próprias e estádios de esporte, movimentam a 
população aos sábados e domingos. Localizam-se 
no bairro de São Raimundo. 


Informações bioestatísticas — Os óbitos em 
crianças predominam no decorrer do primeiro ano 
de vida. A primazia cabe aos distúrbios de in- 
tercâmbio nutritivo do lactente, sobretudo aos 
distúrbios agudos. Assim, num total de 73 óbi- 
tos registrados para o bairro de São Raimundo 
no ano de 1958. compreendendo crianças desde 
o primeiro dia de vida até os quatorze anos 
completos, 46 (63%) foram ocasionados por aquê- 
les distúrbios, sendo 40 de crianças entre 31 dias 
a 1 ano, 5 entre 2 a 6 anos e 1 óbito em re- 
cém-naseido. A causa mortis assinalada nos ates- 
tados de óbitos registrava as seguintes denomi- 
nações: toxicose, 30 casos: gastrenterite, 11; di- 
senteria bacilar, 2: disenteria de recém-nascido, 1; 
distrofia, 2. Não houve diferença entre sexos. 

No ano de 1959, o panorama permaneceu 
o mesmo, com escassa diferenca a menos. Regis- 
traram-se DO óbitos, des quais 37 (67,2%) foram 


entre 2 a 6 anos e 1, de 7 a 12 anos. 

As rubricas dos atestados de óbito foram: 
toxicose, 20 casos; gastrenterite, 14; enterocoli- 
te, 1; distrofia, 1. - 

Não obtivemos dados sôbre os óbitos no bair- 
ro de Bombeamento. 


2º PARTE 
DADOS CLÍNICO-NUTRICIONAIS 
MÉTODOS 


O estudo clínico importou na tomada de da- 
dos antropométricos e pesquisa de sintomas com 
provável etiologia carencial. Efetuaram-se, ainda, 


exames complementares: no sangue -hematime- 
tria, hemoglobinometria e dosagem de proteinas 
totais; nas fezes — ovoelmintoscopia e pretozoos- 


copia direta com lugol e pelo processo de sedi- 
mentação de Hoffmann. 

Colheu-se material diretamente sôbre o ânus 
e bordadura anal, utilizando-se a fita gomada 
montada em lâmina, para procura de Enterobius 
vermicularis. 


-* Os casos mais severos de desnutrição ocor- 
-- vem nos seringais, balatais, cabeceiras dos rios de 
difícil acesso, sujeitos às vazantes, lagos sob as 
“mesmas condições e noutras regiões assinaladas 
es no país, tais como as zonas sertanejas atingidas 
pelas sêcas, no Nordeste brasileiro: 
o Infregúente a desnutrição em suas formas 
- Severas e avançadas, embora o feitio alimentar e 
as condições ambientais forcem-nos a crer que o 
e período de vida em que o indivíduo é potencial- 
mente mais exposto aos agravos nutritivos é a 
infância em seus primórdios, especialmente na 
28 fase subsequente ao desmame. 
; e Não dizemos o mesmo tendo em mente os 
estados específicos ou indistintos de fome quali- 
tativa. Êstes podem ocorrer, considerada a po- 
| a breza com que os alimentos protetores — leite, 
derivados lácteos, carne e ovos — comparecem à 
mesa, ainda aqui passível a infância de maior 
prejuízo. 
Os quadros 2 e 3 e os gráficos I, II, III 
e IV revelam desvantagem: pôndero-estatural das 
nossas crianças, comparadas às estudadas por 
Ema de Azevedo (*); desvantagem principalmente 
ponderal e mais acentuada para o sexo mas- 
RES eulino e, tanto num como noutro sexo, tornan- 
lo-se mais nítida a partir dos 7 anos de idade. 
Comparativamente aos dados de Manceau (7), 
houve ligeira e insignificante vantagem estatural 
para a nossa amostra, “maior para o sexo femi- 
nino. 


Gráfico comparativo entre as estaturas 
m médias de crianças do bairro de São Rai- 


mundo (MANAUS), de São Paulo e de vá- 
rias localidades da Amazônia. 


Sexo masculino, 1 a 14 anos. 


Altura 


MM Dotene -61 


Crionços omazônicas (Manceau) 
—— Crianças de São Paulo (Emo de Azevedo) 


=== --- Crianças de Sto Raimundo -Monaus (Souza Centente) 


Rey. Assoe. med. 


brasil. é E ; Vo 9, N2:5 


Relacionando, grosso modo, a feição alimen- - 


tar das amostras comparadas, sabe-se que essa 
é bem melhor em São Paulo. particularmente no 
que concerne a protéicos e verduras. 

A dimensão do presente trabalho, todavia, 
não nos autoriza a tirar conclusões. Para. tanto 
seria mister a efetivação de outras pesquisas, 
incluindo a comparação de crianças de vários 
grupos etários sob regime alimentar planejado 
com outras crianças de mesmo grupo etário, 
conservadas como grupo-testemunha e mantidas 
sob a alimentação rotineira, para depois anali- 
sar e desenvolvimento pôndero-estatural entre ês- 
ses grupos. 

Seja pela nossa escassa experiência, seja 
pela exigúidade da amostra, não emitimos opinião 
quanto aos resultados do índice ACH constantes 
dos quadros 4 e 5. 

A análise do quadro 6 revela que foram assi- 
nalados sintomas provâvelmente ligados à etio- 
logia carencial. 

Dizemos provavelmente, uma vez que não 
podem, em grande número de observações, sci 
afastadas outras causas não carenciais. 

Houve. por outro lado, sintomas para os 
quais a bibliografia consultada expressou a possi- 
bilidade carencial, referindo-se, porém, a fatôres 
desconhecidos. 

Vale ainda acrescentar que, em bom número 
dos cusos, não conseguimos obter associação útil 
de sinais, a constituir um quadro clínico preciso 


Grafico comparativo entre aos estaturas 


IX 
médias de crianças do bairro de São Rai 
mundo (MANAUS), de São Paulo e de vá- 
rias localidade da Amazônia. 
Ad Sexo feminino, | a 14 anos. 
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PREETE -- Crianças amazônicos (Manceau) 


Crianços de São Poulo(Ema de Azevedo) 


Ss DS Crienços de São Roimundo-Manous (Souza Contenta) 


“Maio, 1963 


e indiscutível, tendo registrado apenas a PreSRCA 
de sintomas isolados. 

Entre os 135 menores examinados, duas crian- 
cas do sexo feminino, ambas do Bombeamento, 
exibiram quadro clínico patente de carência. Uma 
das observações constatou distrofia de 3.º grau 
em lactente com retardo de desenvolvimento pôn- 
dero-estatural e estático-motor, presença de acen- 
tuada palidez, turgor pastoso. mucosas descora- 
das, estomatite angular, rosário raquítico e sulco 
de Harrisson, revelando a anamnese - alimentar 
insuficiente em quantidade e qualidade. Não es- 
tavam todavia presentes os sinais clássicos da 
distrofia pluricarencial hidropigênica pertur- 
bações tróficas dos cabelos, despigmentação simé- 
trica justa-articular, edema nutritivo, ete. 

A outra observação constatou menina com 
S unos de idade, extremamente anêmica, exibindo 


E As as É 


edema discreto nos membros inferiores, hiperque- ; 
ratose folicular, xerose, estendendo-se nos mem- 
bros e abdome, língua pálida, fissurada, gengivas 
pálidas e hipertrofiadas; cáries múltiplas, man-. 
chas no esmalte, alguns dentes ausentes, micro-. 
poliadenia cervical, tórax emaciado e abdome 
proeminente. A anamnese revelou história ver- 
minótica positiva, passado palúdico recente, tudo 
somado a regime alimentar pobre, quantitativa e 
qualitativamente. 


Houve sintomas que coexistiram na maior 
parte das crianças estudadas e que foram, em 
ordem de fregiiência, os seguintes: cáries dentá- 
rias, língua pálida, palidez não acentuada dos 
tegumentos e mucosas, abdome proeminente, mi- 
cropoliadenia cervical, língua fissurada, gengivi- 
tes, pele com aspecto sêco e quebradiçca ao nível 


QUADRO 4 


Estatura média de menores dos bairros de São Raimundo e Bombeamento, 


de Manaus, Amazonas. Situação comparativa 


com a tabela de Ema de Azevedo? 


São Raimundo 


Bombeamento 


Masculino (54 pes.) Feminino (63 pes.) 


Masculino (11 pes.) Feminino (10 pes.) 


Ee Pç 


= + =— + = 
= SEEN ETs - E O dG 
4 dr pes SG a 4 6 | 1 2 6 3 
74% | 39,0% | 580% | 1,5%, | 36,0% | 54,5% | 9,5% | 20,0% | 60,0% | 30,0% 
| | 


l ! 


QUADRO 5 


Estatura média de menores dos bairros de São Raimundo e Bombcamento, de Manaus, Amazonas. 


Situação comparativa 


com a tabela de Manceau 8 (*) 


São Raimundo | Bombeamento 
| 
Masculino (52 pes.) Feminino (57 pes.) | Masculino (11 pes.) | Feminino (10 pes.) 

SA Es, 2] 

+ = dE 

Se] Es | | a EI | | 

29 13 | EAR io SAGE) ct sdO 5 GS S0- é (EA 6 0 

55,0% 25,0% | 18,5% | 31,7% | 28,0% 35,0% 54,5% 0% | 40,0% 60,0% 0% 
| | 


45,4% | 


Foram excluídos os menores de menos de 1 ano de idade, para efeito de comparação. 


QUADRO 6 


Indice ACH em menores do bairro de São Raimundo — Manaus, Amazonas 


| Sexo masculino 


[ Es 
| Sexo feminino 


Idade | N.º de | ; A 
individuos Índices médios 
e Sar ad Lê E 
213 — 4.2 
227 — 4.8 
20.7 — 3.3 
221 — 41 
21.9 — 5.3 
25.5 — 4.3 
23.8 — 5.2 
S = Suficiente 
I = Insuficiente 


Interpre- N.º de ã pe: | Interpre- 
tação | indivíduos Índices médios | tação 
s. 2 19.4 — 41 | Ss. 
Ss. 5 20.4 — 4.7 | Ss. 
Ss. | 20.9 — 4.6 | S: 
S: | 6 22.3 — 5.5 | So 
Ss. | 1 229 — 9.2 | 8: 
— 5 251 — 8.6 | Ss 
I. 3 23.6 — 4.9 | s. 
Ss. 4 274 — 7.41 | Ss. 

| 


da região tibial anterior bilateralmente e hiper- 
trofia de papilas fungiformes na língua. 


— Cáries dentárias — Incidência elevada, ob- 
servada desde tenra idade, a maioria das obser- 
vações constatando cáries múltiplas. A elevada 
incidência nas várias idades fala em favor dum 
complexo etiológico com vários fatôres em jôgo, 
exigindo um trabalho à parte para pesquisar as 
seguintes: não carenciais — excessiva ingestão 
de glucídios com resultante hiperatividade do Lac- 
tobacillus acidophillus agravada pela falta de hi- 
giene dentária; carenciais — insuficiente alimen- 
tação láctea, com menor aproveitamento de cálcio 
assimilável de outras fontes, especialmente nos 
primeiros anos de vida da criança; pobreza de 
flúor na água de ingestão; insuficiência ou apro- 
veitamento não satisfatório de ácido ascórbico ou 
de vitamina A, etc. 


Lingua pálida, palidez não acentuada dos te- 
gumentos, abdome proeminente — A coexistência 
dêsses três sintomas em bom número de crianças 
da amostra pode ser relacionada com a elevada 
frequência de parasitoses intestinais e os baixos 
níveis médios de hemoglobina e hemácias encon- 
trados (vide quadros respectivos — 7 e de 9 
a 14). Não seria essa tríade sintomática a ma- 
nifestação precoce de. uma anemia ferropriva, por 
enquanto ainda subclínica? 


Micropoliadenia cervical, língua fissurada, 
gengivites — A frequência dêsses sintomas, ob- 
servando-se a soma dos percentuais por grupos 
etários, deu números bem aproximados — 45,7%, 
45,6%, 41,2%, respectivamente — o que nos 
levou a agrupá-los. É possível que a maioria 
das gengivites e fissuras linguais sejam produ- 
zidas por traumatismos resultantes das cáries den- 
tárias. Todavia, noutras ocasiões seriam prove- 
nientes de carência riboflavínica, naqueles casos 
acompanhados de hipertrofia de papilas linguais, 
estomatite angular, manchas azuis nos olhos, con- 
gestão pericorneal, dissebácea. 


A micropoliadenia cervical tanto pode ser 


resultante das cáries numerosas (focos), como 
manifestação consecutiva aos sucessivos e fre- 
quentes surtos de rinofaringites. Aliás, foi um 


sintoma fregúente, mesmo em crianças bem nu- 
tridas. 


Pele com aspecto quebradiço na região tibial 
anterior — Sintoma relativamente frequente nas 
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crinnças da amostra estudada, apresentando-se 
bilateralmente. A localização assinalada, a fre- 
guência maior no grupo etário de 5-9 anos e 
ausência em crianças de menos de um ano de 
idade parecem falar em favor de causa traumá- 
tica. 


Manchas hipercrômicas na face — Assinalado 
nos grupos etários de 5-9 e 10-14 anos. Foi ob- 
servado inclusive em crianças bem nutridas. Não 
sabemos acêrca de sua etiologia. 


Acne — Presente apenas no grupo -de 10-14 
anos. Provavelmente, trata-se de acne juvenil « 
ligado a perturbações endócrinas transitórias. 


Pulidez acentuada — Os casos assinalados 
foram facilmente relacionados à anemia ferro- 
priva consegiente à ancilostomíase, sendo a maio- 
ria proveniente do Bombeamento. 


Pigmentação suborbitária — Pouco fregiiente. 
A bibliografia consultada fala em natureza ca- 
rencial por fatôres desconhecidos. 


Lingua geográfica — Encontrada em lnc- 
tentes e pré-escolares normais ec sem estígmas de 
sífilis. 


Munchas no esmalte dos dentes — A predo- 
minância nos grupos etários de 5-9 e 1-4 anos 
sugere falta de higiene dentária como principal 
fator etiológico. 

Não nos foi possível encontrar o enfarta- 
mento das parótidas assinalado em trabalhos fran- 
ceses no oeste da África, em crianças maiores 
desnutridas. 

A maioria das crianças estudadas exibe lá- 
bios pregueados verticalmente, pregas que desa- 
parecem com o sorriso e não ultrapassam os bor- 
dos labiais, podendo ser consideradas como fisio- 
lógicas. Predominam no lábio inferior. 

Os valores encontrados para proteínas totais 
situam-se dentro da normalidade (quadro 10). 

Os dados hematológicos evidenciam que as 
crianças da amostra apresentam níveis médios 
baixos de hemoglobina e eritrócitos: a média das 
hemoglobinometrias foi de 12,04 g%:; e a das 
hematimetrias, de 4.180.000 por mm, 


Helmintoses — 95% de positividade em Bom- 
beamento e 84% em São Raimundo. Prevaleceu 
a associação Ascaris lumbricoides e Trichuris tri- 


QUADRO 7 


Índice ACH em menores do bairro do Bombeamento — Manaus, Amazonas 


Sexo masculino 


Sexo feminino 


N.º de Índices médios Interpre- |. N.º de Índices médios Interpre- 
indivíduos tação indivíduos tação 
z ] 

2 21.3 — 4,2 Ss. 1 19.8 — 3.5 S: 
2 227 — 4.8 Ss. 1 18.4 — 4.0 Ss. 
1 20.7 — 3.3 Ss. 1 19.1 — 0,9 s. 
2 221 — 41 Ss. — — | — 
3 21.9 — 5.3 S: 1 20.0 — 4.2 | Ss. 
= = Ss. 1 23.8 — 8.0 Ss. 
2 25.5 — 43 E — — — 
1 23.8 — 5.2 Ss. — — = 


uficiente 
nsuficiente 
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E “Dados “Hematológicos obitdos da pesquisa reali. 
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- QUADRO 9 


fo 


zada em menores de São Raimundo e Bombeamento — Manaus, Amazonas. 
Distribuição por grupos etários : 


chiura em ambos os bairros. 


Não foi encontrado 


Enterobius vermicularis no Bombeamento, o que 


se deve 
examinados. 


número de indivíduos 
A ancilostomiase foi mais frequente 


talvez ao menor 


no bairro de Bombeamento, com uma positivida- 
de de 66% em tôdas as. idades, enquanto que 
em São Raimundo foi de 21%. 


Protozooses — 95% de positividade em Bom- 
beamento e SS% em São Raimundo. 
parte dos casos positivos 


A maior 


assinalou o encontro 


de protozoários considerados não patogênicos, os 
quais foram agrupados sob o título de OUTROS, 
nos quadros respectivos. 


A amebíase mostrou a mesma incidência nos 


dois bairros (5%), enquanto que a giardíase e 
balantidíase (T% e 2%, respeetivamente, em São 


Raimundo) prevaleceram 


ja 


3 


no Bombeamento. 


CONCLUSÕES 


As famílias da amostra estudada apresen- 
tam nível sócio-econômico-cultural pobre e 
pequeno poder aquisitivo. 
A bioestatística revela, como fenômenos vi- 
tais mais importantes, índice de natalidade 
e coeficiente de mortalidade infantil ele- 
vados. Figuram como principal causa de 
morte no obituário infantil os distúrbios 
nutritivos agudos com desidratação por 
diarréia e vômitos. 
Sob o ponto de vista sanitário, as condi- 
ções são precárias, quer quanto à popula- 
cão, quer quanto aos serviços públicos de 
saneamento. 
A alimentação, embora não apresente a 
pobreza da de outras áreas e comunidades, 
ressente-se da falta de protéicos em quan- 
tidades adequadas: leite e derivados, ovos 
e carne de vaca. Ésses alimentos são subs- 
tituídos pelo pescado e como não se en- 
contra senão raramente desnutrição pro- 
téica severa, admite-se que os peixes re- 
gionais constituem ótima fonte de tais 
princípios alimentares. O mesmo poderia 
ser dito para determinadas frutas da re- 
gião, entre as quais a castanha do Pará. 
Há escasso consumo de verduras em 
geral, o que, aliado ao menor consumo de 
carne e vísceras, talvez explique os núme- 
ros médios baixos de hemoglobina e eri- 
trócitos (ingestão inadequada de ferro), 
agravando a situação a elevadíssima incai- 
dência de parasitoses espoliativas. Sob o 
ponto de vista calórico, a alimentação é 
normal. 


Ra Hemoglobina (g%) Hemácias (milhões p/mmê) 
RA “Grupos etários Rei | 
E É máxima mínima média máxima | mínima | média 
É les PRESSE N Ea LEDS ap MEDE pe a ! Es 

Menos de um ano 7 12,85 10,68 11,78 4 0,85 4.810.000 3.620.000 4.150.000 + 0,97 
39 14,65 6,40 11,67 + 0,53 5.510.000 2.210.000 4.230.000 + 0,68 
4“ 15,20 7,80 11,91 + 0,88 5.590.000 2.820.000 4.080.000 + 0,34 
15,75 12,94 + 0,32 4.960.000 3.170.000 4.250.000 + 0,83 


QUADRO 10 


Proteínas totais em menores dos bairros de São Raimundo 


e Bombeamento — Manaus, Amazonas 


= o aa aa mena me e na e o a ma rn me me 


Grupos etários 


Proteínas totais (g%) - 


N.º | Média + g | Máxima | Mínima 


Menos de 1 ano . 8 


la 
Ba, 
10 a 


64+0,55| 6,9 5,9 
68+0,74| 7,5 6,0 
6,8+0,50 | 7,3 6,3 
6,9-+0,60 | 7,5 6,3 


4 anos .... 41 
9 anos .... 35 


14 anos .... 25 


5 — O alto percentual de parasitoses intesti- 


nais, frequentemente em infestações múlti- 
plas, é condicionada pela precariedade sa- 
nitária já assinalada; quer da população, 
quer dos servicos públicos de saneamento. 


6 — As crianças das famílias estudadas mos- 


-1 


— Foi positiva 


traram desvantagem pôndero-estatural em 
relação às do Sul do país. 


a pesquisa de sintomas de 
etiologia carencial. Isso indica que a amos- 
tra apresenta certo grau de subnutrição 
com os seguintes sinais: cáries dentárias, 
palidez dos tegmmentos e mucosas visíveis, 
abdome proeminente, micropobadenia cer- 
vical, língua fissurada e gengivites. Afora 
êsses, outros sinais foram encontrados com 
menor frequência. Clinicamente, podería- 
mos concluir que a principal carência é ri- 
boflavínica. Todavia, qualquer afirmação 
categórica e definitiva é precoce e só de- 
verá ser feita depois de estudos mais apro- 
fundados de bioquímica, especialmente do- 
sagens de vitaminas e análise dos alimentos, 
especialmente os peixes regionais. 


S — Os valores de proteínas encontrados estão 


dentro da normalidade. 


RESUMO 


O autor estudou 1B5 menores entre 1 a 1d 


anos completos, de 34 famílias sorteadas nos bair- 
ros de São Raimundo e Bombeamento, subúrbios 


de Manaus, no Estado do Amnzonas. 


lho 


O traba- 


foi dividido em duas etapas. Na primeira, 


foi analisada em linhas gerais a fisionomia só- 
cio-econômico-cultural dos dois bairros, particula- 
rizados alguns detalhes em relação às 34 famílias 


Muio, 1963 - 


i Ê 
QUADRO 11 
Helmintoses em menores do bairro de São Raimundo, Manaus, Amazonas. 
Distribuição em números absolutos e percentuais, por grupos etários. 3 
E N.º de Positivos Ascaris Trichuris | Ancilost. | Enterobius Strongy- 
Grupos etários Ex dndes Nº % | N.º % | N.º % | NO % N.º % ao 
Menos de um ano ............ 8 4 2 2 25 2 25 0 0 Ger Sb: 0 0 
1-4 anos 39 86 | 28 62 | 28 62 9 20 | 10 22 1 22 
5-9 anos 31 94 | 26 79 | 25 76 | 8 24 | 16 48 1 3,7 
10-14 anos 3 85/18 67 He 5917 26 | 10 ER) Ds a 
! l 
Total 95 “| 74 65 | 71 63 24 21 | 36 32 3 2,6 
] 
j 
CERA Risada Ses 
QUADRO 12 
Protozooses em menores do bairro de São Raimundo — Manaus, Amazonas. 


Distribuição em números absolutos e percentuais, por grupos etários 


E E das SI SS Ds o 
| | | 
G tári | N.º de | Positivos | E. hystol. | G. lamblia Bal. coli Outros 

rupos etarios | éxames | N.º % | N.º % | N.º o | N.º Jo N.º % 

=====— = ——— = | EIS MS od ERES Em E Ta E” Er, ET TE 
Menos de um ano ...... 7 2 29 0 (er oil 121 0 0 3 43 
PLANOS: 25. Marc d visi suas 42 39 93 0 OS asi 2 1 EUR po! 22 
5-9 anos .. 32 31 96 | 3 Cia se) 9 1 E Po (eso 69 
10-14 anos 27 23 85 | 2 7403 uq 0 [UR e | 41 
Ma tal spears Sp tiara ad 108 | 95 88 5 E 7 2 2 45 43 


QUADRO 13 


Helmintoses em menores do bairro de Bombeamento — Manaus, Amazonas. 
Distribuição em números absolutos e percentuais, por grupos etários 


] 
G pe N.º de Positivos Ascaris Trichuris Ancilost. | Enterobius sina 
rupos etarios | exames N.º % à Nº % | N.º % N.º % Nº % * |n NE e: 
| | | | | o 
Menos de um ano .......... 1 0 0 0 (O) 0 0 0 0 | 0 0 0 0 
1-4 anos ........ 6 6 100 6 100 6 100 3 50 0 0 1 16 
5-9 anos .. 8 8 100 8 100 8 100 5 62 0 0 Q 0 
Ildo hos RR sean 6 6 10 |5 é |5 8 |6 100/00 0/0 0 
ROTAS aci eia are E Sp SDS 21 20 95 19 90 19 90 | 4 66 | 0 0 1 5 
QUADRO 14 
Protozooses em menores do bairro de Bombeamento — Manaus, Amazonas. 


Distribuição em números absolutos e percentuais, por grupos etários. 


sAsbtns Dt e E ot ts do Str aaa da ss un no 
G Epa N.º de Positivos E. hystol. | G. lamblia | Bal. coli Outros 
ros exames | Nº % | Nº » |Nº % | N.º % | Nº % 
O E RE Es e a 
Menos de um ano ..... 1 1-0 0 0 010 0 () 0 0 0 
1-4 anos 6 6 100 0 042 33 0 0 6 100 
5-9 anos 8 8 100 1 12 | 2 25 1 12 3 32 
10-14 anos 6 6 100 1.0 0 | 2 33 [1 16 | 3 50 
OGRO desc Ess teias 21 20 5 [1 516 pa 9 | 2 57 
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estudadas. Na segunda parte, foram descritos os 
dados pôndero-estaturais, comparados com os ob- 
tidos em crianças do Sul do país. 

O autor relatou os sintomas de etiologia ca- 
rencial certa ou provável, encontrados ao exame 
clínico, apresentando os resultados obtidos nos 
exames complementares efetuados. Fêz, em se- 
guida, um comentário para ressaltar a inferiori- 
dade - sócio-econômico-cultural da amostra, suas 
características alimentares e alto índice de nata- 
lidade e elevado coeficiente de mortalidade infan- 
til, salientando serem os distúrbios nutritivos 
agudos a mais comum causa de morte. Chamou, 
finalmente, a atenção para os principais sinto- 


“mas carenciais encontrados e destacado percen- 


tual de parasitoses intestinais e os números mé- 
dios baixos de hemoglobina e eritrócitos. Sugere 
que sejam aprofundados os estudos sôbre carên- 
cias, com estudos bioquímicos, especialmente dosa- 
gens de vitaminas e análise dos alimentos re- 
gionais. 


RESUME 


Lauteur a examiné 135 sujets mineurs entre 

ft et th ans accomplis appartenant à 34 familles 
tirées au sort dans les quartiers de São Rai- 
mundo et Bombeamento, faubourgs de Manaus, 
dans VEtat d'Amazonie. Le travail s'est fait en 
deus temps: 
— D'abord, fut analysé dans ses lignes gé- 
nérales Vaspect social, économique et culturel des 
deus quartiers, avec mise en évidence de certains 
détails caractéristiques concernant les 34 familles 
étudiées. 

— En second lieu, les données de poids et 
de taille ont été décrites et comparées avec celles 
denfants du sud du pays. 

Lauteur a apporté les symptomes d'étiologie 
carencielic certaine ou yprobable, découverts à 
Veramen clinique et il a présenté les résultats 
qu'il avait obtenus dans des examens complé- 
mentaires. Ensuite, son commentaire a mis en 
evidence le fable niveau social, économique et 
culturel de Véchantillon, ses caractéristiques ali- 
mentaires, Vindice élevé de natalité, et le fort 
coefficient de mortalité infantile, soulignant que 
les troubles nutritifs aigus étaient la cause de 
mort la plus commune, 

Enfin il a attiré Vattention sur les princi- 
paus symptomes de carence découvertis, sur le 


pourcentage particuliêrement élevé de parasitoses - 


intestinales, la basse mogyenne du taux d'hémógio- 
dbine, et le nombre réduit de globules rouges. Tl 
suggêre que Uon approfondisse les études sur 
les carences, par des études biochimiques, et sur- 
tout par le dosage des vitamines et Vanalyse des 
aliments régionaus. 


SUMMARY 


Phe author has studied 135 minors aged 
from 1 to 14 complete, of 34 families chosen at 
random from São Raimundo and Bombeamento, 
suburbs of Manaus, Amazonas. The work is di- 
vided in two parts. The first part is centered 
on the socio-economic and cultural aspecis of the 
above-mentioned suburbs, with some particular de- 
tails in relation to the 34 families chosen at 
random. In the second part, the pondero-statural 


S 


results are described, as compared «with those oJ 
children from the South of Brazil. 

The author points out the symptoms with 
deficiency etiology, certain or probable, found by 
clinical examination, presenting the results ob- 
tained from the supplementary examinations ef- 
fected. There follows a commentary which em- 
phasizes the socio-economic-cultural inferiority of 
the sample, its alimentary characteristics and 
high coefficient of infant mortality, placing as 
the principal cause of death the disturbances in 
the nutritive interchange of the child. Summina 
up, he calls attention to the main symptoms of 
deficiency found, and emphasizes the high per- 
centage of intestinal parasites and the low me- 
dium count of hemoglobin and red cells. Con- 
cluding, he suggests that the present studies be 
followed up by biochemical investigations, espe- 
cially vitamin dosages, and analyses of the re- 
gional foods. 
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